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【目    的】： 
CHADS2 スコアは心房細動に罹患した患者の血栓塞栓症のリスクを評価することのできる指標















【結    果】： 
左心耳内血栓は対象患者の 6.4％に認められ、CHADS2 スコアおよび CHA2DS2-VASc スコ
アが高値になるに従って、血栓の頻度は増加した。CHADS2 スコア低値群においては、その
2.1%で左心耳内血栓を認めた。血栓の有無による 2 群間比較では、CHADS2 スコア高値、高
齢、心房細動以外の心疾患の罹患、持続性心房細動、左心房容量の増加、左室駆出率の
低下、血漿 BNP 高値が左心耳内血栓のリスクに有意に関連していた。多重ロジスティック回
帰分析によると、左心房容量が 50ml 以上、左室駆出率が 56%未満、血漿 BNP 値が 75pg/ml
より大きいことが独立したリスク因子であった。この結果を元に作成した左心耳内血栓予測ス
コア（2（左心房容量≧50ml）＋1（左室駆出率＜56%）＋1（血漿 BNP 値＞75pg/ml））によると、
血栓予測スコアが 1 以下の場合には左心耳内血栓を認めなかったが、2 以上では、CHADS2
スコア低値群であっても、左心耳内血栓のリスクが有意に高かった。この血栓予測スコアの
感度は 100%、特異度は 37%であった。 
 






低いとされている CHADS2 スコア低値群では意見の分かれるところである。 
近年、CHADS2スコア低値群において血栓のリスクをより正確に評価するために年齢、性に
重みを置いた CHA2DS2-VASc スコアが使用されている。しかし、本研究では血栓群はより高
齢であったが、性差を認めず、陰性的中率は CHADS2 スコア低値群と CHA2DS2-VASc スコア
低値群の間で有意な差を認めなかった。AHA のガイドラインでは CHA2DS2-VASc スコアが 2
以上で抗凝固療法を勧めているが、本研究では、1 の場合でも 2.8％に左心耳内血栓を認め
た。 
我々は、左心房容量が 50ml 以上、左室駆出率が 56%未満、血漿 BNP 値が 75pg/ml より
大きいことが左心耳内血栓の独立したリスク因子であることを示し、この結果を元に作成した
左心耳内血栓予測スコアを用いることでリスクをより正確に予測することができることを明ら
かにした。左心耳内血栓予測スコアが 1 以下で血栓を認めず、2 以上で血栓のリスクが増加




【結    論】： 
電気的肺静脈隔離術施行前にワルファリンによる抗凝固療法を施行されている心房細動
患者の 6.4%に左心耳内血栓を認め、リスクが低いとされる CHADS2 スコア低値群でも、2.1%
で認めた。左心房容量の増加、左室駆出率の低下、血漿 BNP 値の増加が左心耳内血栓の
独立したリスク因子であり、左心耳内血栓予測スコア（2（左心房容量≧50ml）＋1（左室駆出
率＜56%）＋1（血漿 BNP 値＞75pg/ml））が 2 以上の場合、左心耳内血栓のリスクが有意に
高かった。左心耳内血栓予測スコアは、CHADS2 スコア低値群の患者においても有効であり、
左心耳内血栓のリスクをより正確に予測できる有用な指標と考えられる。 
